
Kardiales Lungenödem

Sauerstoff: bei Anzeichen von Atemnot
 oder wenn die SaO2 < 94 % ist

Oberkörperhochlagerung

RR, HF, EKG

venöser Zugang mit langsam laufender Elektrolytlösung

ABCD, Beruhigung, Immobilisation

Situationsbeurteilung

Wiederholung
Medi - Gabe

Hämodyna-
misch stabil?

Überwachung und Transport1

Ursache finden,
Anamnese,

Vormedikation

1 Vor Transportbeginn Stabilisierung vor Ort anstreben

Algo. 
Herzrhythmusst.

Algo. ACS

Isoket-Spray 1 Hub (wenn BDsyst. >100 mmHG)

Lasix 20 - 40 mg i.v.   

Besserung?

Erwäge
CPAP - Therapie

Vasoaktiva

ja nein

neinja

Morphin 1 - 2.5 mg i.v. (wenn BDsyst. >100 mmHG)   

 


